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SNÍMEK ŠKOLY - PODKLADY PRO NÁVRH PODPŮRNÝCH OPATŘENÍ

  (podle vyhl. č. 27 Sb., ze dne 21. 01. 2016 ve znění pozdějších platných předpisů) 

Dokument platný od 1. 1. 2018
Č. j. (škola): 








Jméno, příjmení: 
narozen(a): 
Adresa bydliště: 
třída/ročník: 
Tel. zák. zástupce: 
E-mail: 
	Informace o škole (snímek - mapa školy)
Oficiální název školy (dle zřizovací listiny), adresa: 
Třídní učitel, učitelka: 
Pracovník pověřený komunikací se ŠPZ (pozice ve škole): 
ID datové schránky: 
Kontakt (tel., e-mail): 


	Počet žáků ve třídě zařazených do stupně podpory:
	II.  
	III.  
	IV.  
	V.  

	Počet nadaných žáků ve třídě: (podle ŠPZ): 
	Celkový počet žáků ve třídě: 

	Ve třídě je asistent pedagoga
	ANO
	NE
	Velikost úvazku dle staré legisl.
0,25    0,5     0,75     1,0
Velikost úvazku dle novely vyhl. 27/2016 z 8. 12. 2017 (počet hodin přímé činnosti):

9   14   18   23   27   32   36
	Zdroj financování

NFN         sdílený             jiný

	Ve třídě je druhý pedagog
	ANO
	NE
	Velikost úvazku

0,25    0,5     0,75     1,0
	Zdroj financování:

NFN         sdílený             jiný

	Pedagogická intervence
	ANO
	NE
	Počet hodin
1    2    3
	Zdroj financování:
NFN         sdílený             jiný

	Předmět speciálně pedagogické péče
	ANO
	NE
	Počet hodin
1    2    3    4
	Zdroj financování:
NFN         sdílený             jiný

	Školní psycholog
	ANO
	NE
	Velikost úvazku

0,25    0,5     0,75     1,0
	Zdroj financování:

NFN         sdílený             jiný

	Školní speciální pedagog
	ANO
	NE
	Velikost úvazku

0,25    0,5     0,75     1,0
	Zdroj financování:

NFN         sdílený             jiný

	Školní asistent
	ANO
	NE
	Velikost úvazku

0,25    0,5     0,75     1,0
	Zdroj financování:

NFN         sdílený             jiný

	Školní družina je součástí školy
	ANO
	NE
	

	Školní klub
	ANO
	NE
	

	Plán pedagogické podpory vypracován
Žák vzděláván podle IVP

Žák v péči jiné PPP, SPC
	ANO

ANO

ANO
	NE

NE

NE
	V případě ano, prosíme, doložte.

V případě ano, prosíme, doložte.
Prosíme doložit zprávy od dalších specialistů, které žák navštěvuje.

	a/ Jaké kompenzační pomůcky škola má a pro potřeby žáka využívá: 


	b/ Jaké další pomůcky škola pro potřeby žáka potřebuje/požaduje: 
(Škola dbá na posouzení potřebnosti kompenzačních a speciálních učebních pomůcek, které mohou být žákovi již poskytnuty z jiných zdrojů pro zabránění nedůvodného čerpání prostředků ze státního rozpočtu.)


(vypište nebo zakroužkujte)
Důvod vyšetření: - vstupní x kontrolní 
 - výukové problémy

- výchovné problémy ve škole (mimo rodinu)

 - jiné (prosím, uveďte) 

	


 Co od vyšetření konkrétně očekáváte? 

	


 Popište převažující obtíže: 

	


Dosud realizovaná podpůrná opatření u žáka (popište jaká a s jakým efektem, příp. přiložte vyhodnocení PLPP či IVP): 
	


Vypište formy podpory, i v případě, že doposud nebyla nastavena od ŠPZ podpůrná opatření (jakým způsobem se žákem pracujete):

	


	Poskytovaná pedagogická intervence ke konkrétnímu žákovi
	ANO
	NE
	1h   2h   3h / týdně
	Zdroj financování: 

     NFN         sdílený             jiný

	Předmět speciálně pedagogické péče pro konkrétního žáka
	ANO
	NE
	1h   2h   3h / týdně
	Zdroj financování: 

     NFN         sdílený             jiný


Děkujeme Vám za významnou pomoc při tvorbě podpůrných opatření pro žáka.
